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Surveillance sanitaire en Rhône-Alpes 
Point de situation n° 2011/20 du 7 juillet 2011 

| Situation en Rhône-Alpes | 

• Depuis maintenant 15 semaines, le nombre de cas de rougeole déclarés à l’ARS continue 

à diminuer dans la région.  

• Ce mois de juin a connu une augmentation importante des passages aux urgences pour 

méningites virales. 

• L’activité liée aux consultations pour varicelle reste élevée aussi bien pour les médecins 

généralistes du réseau Sentinelles que pour les associations SOS Médecins. 

| 7 juillet 2011 | 

| Actualité en Rhône-Alpes | 

La première journée régionale de veille sanitaire (JRVS) en Rhône-Alpes s’est tenue à Lyon le 
23 juin dernier. Elle était organisée par l'Agence Régionale de Santé (ARS) et la Cellule de 
l’InVS en région (Cire) de Rhône-Alpes. Environ 150 professionnels de santé ont participé à 
cette journée dont l'objectif était de favoriser les échanges entre partenaires, d’améliorer la 
connaissance mutuelle et de renforcer le réseau rhônalpin de veille sanitaire. 
Denis Morin, directeur général de l’ARS Rhône-Alpes et Jean-Claude Desenclos, directeur 
scientifique de l’InVS, ont ouvert la journée. La nouvelle organisation de la veille sanitaire en 
région a été présentée. La richesse des 19 interventions proposées par les différents partenaires 
de la veille sanitaire ainsi que les discussions entre les participants ont permis de mesurer le 
chemin parcouru depuis plusieurs décennies en France dans le domaine de la santé publique. 
La diversité du public et des intervenants (épidémiologistes, cliniciens, collectivités, services de 
l’Etat, laboratoires, réseaux de professionnels, partenaires suisses…) a démontré l’importance 
de la pluridisciplinarité et du travail en réseau pour assurer la qualité de la veille sanitaire. 
De nombreuses thématiques ont été abordées lors de cette journée dans le domaine des 
maladies infectieuses (maladie de Lyme, émergence du moustique Aedes Albopictus, infections 
nosocomiales, grippe, rougeole) ou dans celui de la santé environnementale (système d’alerte 
canicule et santé, lutte contre l’ambroisie). Des dispositifs de surveillance structurants ont 
également été présentés (SurSaUD®, réseau Sentinelles) ainsi que des travaux en partenariat 
(Résuval, préparation aux situations exceptionnelles). Les présentations sont disponibles sur le 
site Internet de l’ARS : http://www.ars.rhonealpes.sante.fr/Journee-Regionale-de-Veille-
Sa.116458.0.html 
Tout au long de cette journée, les participants ont pu échanger leurs expériences et points de 
vue, notamment lors de la table ronde « Veille sanitaire et communication : quelles leçons tirer 
de la rougeole ? ».  
L’enthousiasme exprimé par les participants à cette première JRVS en Rhône-Alpes nous 
incitera sans doute à renouveler cette expérience dans le futur. 

− les données agrégées d’activité collectées sur le serveur régional de veille et d’alerte 
« Oural » renseigné quotidiennement par l’ensemble des services d’urgence et des Samu 
de la région Rhône-Alpes (nombre de passages aux urgences, nombre d’affaires traitées 
par les Samu) ; 

− les données sur les diagnostics issues du dispositif de surveillance SurSaUD® regroupant 
les services d’urgences des hôpitaux participant au réseau Oscour® (Organisation de la 
surveillance coordonnée des urgences) et les associations SOS Médecins ; 

− les données de mortalité issues des services d’Etat-Civil qui transmettent en continu les 
déclarations de décès à l’INSEE ; 

− les données de surveillance du réseau Sentinelles (réseau de médecins généralistes 
libéraux) ; 

− les données sur les Maladies à Déclaration Obligatoire signalées à l’Agence Régionale de 
Santé Rhône-Alpes ; 

− les données de surveillance virologique du Centre National de Référence (CNR) des virus 
Influenza région sud et du Groupe Régional d’Observation de la Grippe (GROG). 

Page 2-3  |  Les Maladies à Déclaration Obligatoire  |  La surveillance de l’épidémie de rougeole  | 

Page 4  |  Les méningites virales  | 

Pages 6-7  |  Les indicateurs non spécifiques de morbidité et mortalité  | 

Page 5  |  La varicelle  | 

| Sources de données | 
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| Maladies à Déclaration Obligatoire (sources : déclarations reçues 
par l’ARS, SurSaUD®) | Les Maladies à Déclaration 

Obligatoire sont signalées 
aux médecins de la CRVGS 
(Cellule Régionale de Veille 
et Gestion Sanitaire) dans 
c h a q u e  D é l é g a t i o n 
Territoriale de l’ARS par les 
cliniciens et biologistes qui 
les suspectent ou les 
diagnostiquent. 
Les équipes de la CRVGS 
transmettent les déclarations 
reçues à l’Institut de veille 
sanitaire et mettent en place 
les mesures de contrôle 
nécessaires.  
 
Les maladies les plus 
fréquemment signalées, à 
l’exception de la tuberculose, 
pendant les 6 dernières 
semaines sont présentées 
dans le tableau ci-contre. 
C e s  d o n n é e s  s o n t 
p r o v i s o i r e s ,  d u  f a i t 
d ’éventuels  dé la is  de 
transmission de déclarations 
à l’ARS. 

Nombre de MDO par type et par semaine de survenue du 23/05/2011 au 03/07/2011 
en Rhône-Alpes (hors tuberculose, VIH et Hépatite B) 

Concernant les maladies à déclaration obligatoire, on observe une augmentation importante des 
cas de légionellose en semaines 24 et 25 (du 13 au 26 juin 2011). 

Surveillance de l’épidémie de rougeole 

Données provisoires non encore validées par l’InVS 

Nombre de cas et taux d’incidence hebdomadaires de rougeole pour la région 
Rhône-Alpes, cas déclarés dont la date de survenue de l’éruption se situe entre le 
4 octobre 2010 et le 3 juillet 2011 (données provisoires à la date du 07/07/2011) 

Maladie S21 S22 S23 S24 S25 S26 Total

Dengue

Hépatite A aiguë 3 1 2 2 2 1 11

Infection Invasive à Méningocoque 1 1 1 1 1 5

Légionellose 2 1 4 12 8 4 31

Listériose 3 3

Toxi-Infection Alimentaire Collective 9 3 10 3 6 1 32
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Passages aux urgences pour rougeole dans 34 services d’urgences de Rhône-
Alpes du 04/10/2010 au 03/07/2011 

Remarque : la représentativité du réseau OSCOUR®, en terme de nombre de passages aux 
urgences, est très variable d’un département à l’autre : l’alimentation de l’application SurSaUD® est 
bonne pour les hôpitaux du Rhône et de la Loire, faible pour ceux de la Savoie et de la Haute-
Savoie et intermédiaire pour les autres départements.  

| 7 juillet 2011 | 

Nombre de rougeoles déclarées à l’ARS par semaine de survenue et par 
département du 23/05/2011 au 03/07/2011 en Rhône-Alpes (données provisoires à 
la date du 07/07/2011) 

Le nombre hebdomadaire de cas de rougeole déclarés à l’ARS continue à diminuer.  
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Hospitalisation après passage aux urgences Passage aux urgences sans hospitalisation

Département S21 S22 S23 S24 S25 S26

Ain 2 4 2

Ardèche 5 3 2 1 1

Drôme 14 8 3 1 1

Isère 6 3 7 4 6 3

Loire 8 8 3 8 1 4

Rhône 18 12 13 7 11 5

Savoie 2 2 3 1

Haute-Savoie 14 6 4 5 4 2

Total 69 39 33 34 26 16
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| Méningites virales (sources : SurSaUD®) | 

Diagnostics de méningites virales posés dans 30 services d’urgences de Rhône-
Alpes du 12/04/2010 au 03/07/2011 
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Comme indiqué dans le point épidémio n°18 du 9 juin, la saison des méningites virales a démarré 
précocement cette année. On constate une forte augmentation des passages aux urgences pour 
méningite virale au cours du mois de juin avec un pic lors de la semaine du 20 au 26 juin (semaine 
25).  

| 7 juillet 2011 | 
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En Rhône-Alpes 55 médecins 
généralistes en moyenne 
participent à la surveillance 
continue d’indicateurs (soit 
0,6 % des médecins 
généralistes libéraux), dans le 
cadre du réseau Sentinelles. 
 
A partir des nombres de cas 
diagnost iqués par les  
médecins du réseau, des  
estimations d’incidence des 
pathologies surveillées sont 
réalisées et publiées chaque 
semaine (bulletin Sentiweb-
Hebdo disponible sur : http://
websent i .u707. jussieu.fr / 
sentiweb/). 

Incidence des consultations pour varicelle en Rhône-Alpes estimée par le réseau 
Sentinelles du 06/06/2011 au 03/07/2011 

Si le nombre hebdomadaire de consultations pour varicelle a connu une diminution en semaine 25 
(du 20 au 26 juin 2011), en semaine 26 (du 27 juin au 3 juillet), il a retrouvé une valeur proche de 
celles observées au début du mois de juin.  

La définition retenue par le 
réseau Sentinelles pour le 
diagnostic de varicelle vue en 
consultation est la suivante : 

éruption typique (érythémato-
vésiculeuse durant 3-4 jours, 
prurigineuse, avec phase de 
dessication) débutant de 
façon brutale, avec fièvre 
modérée (37,5°C - 38°C). 

| Varicelle (sources : réseau Sentinelles, SurSaUD®) | 

Diagnostics de varicelle posés par les associations SOS Médecins de Grenoble, 
Saint Etienne, Lyon et Annecy du 05/10/2009 au 03/07/2011 

Malgré une diminution du nombre de diagnostics de varicelle en semaine 25 (du 20 au 26 juin 
2011), les données des associations SOS médecins montrent une activité qui reste élevée. 

En Rhône-Alpes, il existe 5 
associations SOS Médecins 
situées à Grenoble, Saint-
Etienne, Lyon, Chambéry et 
Annecy. 
SOS Médecins Chambéry ne 
code pas les diagnostics, 
d’où l’absence de données 
pour cette association. 

Incidence des consultations pour varicelle en Rhône-Alpes estimée par le réseau 
Sentinelles du 31/12/2007 au 03/07/2011 
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1 580 1 343 280 1 766

25 22 5 28
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Nombre estimé de consultations
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| Indicateurs non spécifiques de morbidité et mortalité 
(sources : SurSaUD

®
, serveur « Oural », services d’Etat-Civil) | 

Nombre hebdomadaire de motifs d’appels codés par les 5 associations SOS 
Médecins de Rhône-Alpes, du 31/05/2010 au 03/07/2011 

Nombre hebdomadaire de décès, toutes causes, enregistrés dans les services  
d’Etat-Civil des communes informatisées en Rhône-Alpes depuis le 31/05/2010 
(attention : dernière semaine manquante car incomplète)  

65 services d’état civil de 
Rhône-Alpes saisissent sur 
un serveur de l’INSEE les 
décès survenus sur leur 
commune. Les communes 
les plus grandes et celles où 
sont localisés les grands 
centres hospitaliers sont 
informatisées, notamment : 
- Belley, Bourg-en-Bresse et 
Viriat dans l’Ain ; 
- Annonay et Aubenas dans 
l’Ardèche ; 
- Montélimar, Romans-sur-
Isère et Valence dans la 
Drôme ; 
- Bourgoin-Jallieu, Grenoble 
et La Tronche dans l’Isère ; 
- Roanne et Saint-Etienne 
dans la Loire ; 
- Bron, Lyon et Villeurbanne 
dans le Rhône ;  
- Chambéry en Savoie ; 
- Ambilly, Annecy et Thonon-
les-Bains en Haute-Savoie.  
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Nombre de décès Valeurs attendues (Serfling) Seuil (Serfling)
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Nombre hebdomadaire de passages dans les 70 services d’urgences de Rhône-
Alpes du 31/05/2010 au 03/07/2011 

Nombre hebdomadaire d’affaires traitées par les 9 SAMU de Rhône-Alpes du 
31/05/2010 au 03/07/2011 

La région Rhône-Alpes 
c omp t e  7 0  s e r v i c e s 
d’urgence et 9 SAMU qui  
renseignent quotidiennement 
leur volume d’activité sur le 
serveur « Oural ».  

| 7 juillet 2011 | 

Aucune activité particulière n’est mise en évidence cette semaine. 

NB : Données manquantes pour le SAMU 69 depuis le 25 mai 2011 (semaine 21). 

0

5 000

10 000

15 000

20 000

25 000

30 000

35 000

40 000

S
2
2
-1
0

S
2
5
-1
0

S
2
8
-1
0

S
3
1
-1
0

S
3
4
-1
0

S
3
7
-1
0

S
4
0
-1
0

S
4
3
-1
0

S
4
6
-1
0

S
4
9
-1
0

S
5
2
-1
0

S
0
3
-1
1

S
0
6
-1
1

S
0
9
-1
1

S
1
2
-1
1

S
1
5
-1
1

S
1
8
-1
1

S
2
1
-1
1

S
2
4
-1
1

S
2
7
-1
1

Semaine

N
o
m
b
re
 t
o
ta
l 
d
e
 p
a
s
s
a
g
e
s

0

1 000

2 000

3 000

4 000

5 000

6 000

N
o
m
b
re
 d
e
 p
a
s
s
a
g
e
s
 <
 1
 a
n
 e
t 
>
 7
5
 a
n
s

Nombre total de passages

Nombre de passages pour patients de moins de 1 an
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